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les auteurs rapportent un cas de ptose vésicale chez un sujet masculin de
29 ans, consécutive à une disjonction symphysaire pubienne. Cette ptose
incomplète s’est compliquée d’une rétention d’urines infectées et d’une rup-
ture de l’urètre membraneux. La vessie herniée à travers le diastasis pubien
s’est spontanément réduite dans le temps et la rupture urétrale a été traitée
par urétroplastie
Summary
The authors report a case of ptosis of the urinary bladder consecutive to
symphysis pubis disjunction in a 29 years old male. This incomplete prolapse
of the bladder has been complicated by an acute retention and a severe
infection of retained urine and a rupture of membranous urethra. The bladder
prolapse has been spontaneously reduced and the rupture of urethra treated
by urethroplasty.
http://dx.doi.org/10.1016/j.afju.2014.03.025
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Objectif: Analyser les aspects épidémiologiques et thérapeutiques et évo-
lutif, rechercher les facteurs prédictifs d’échec du traitement chirurgical des
sténoses urétrales.
Patients et Méthodes: Etude rétrospective qui a porté sur 70 cas de sténoses
urétrales rec¸ues entre Janvier 2008 et Décembre 2011.Les variables étudiées
ont été: la fréquence, l’âge, la profession, provenance, le motif de consulta-
tion, le retentissement infectieux, la durée de la symptomatologie, l’étiologie
des sténoses urétrales, les manipulations antérieures sur l’urètre, les moyens
diagnostics, le nombre et le siège de la sténose, le retentissement sur le haut
appareil urinaire, le résultat thérapeutique, le suivi post opératoire apprécié
en terme de continence, de dysurie, de rétention aigue d’urine, de la fonction
sexuelle, de la fistule, de la récidive.
Résultats: La fréquence des sténoses urétrale était de 1,62% tandis que
celle des urethroplastie était de 6,9%. L’âge moyen était des 42,7 ans (17
à 79 ans). Les ouvriers étaient les plus touchés (30%). La majorité des
malades résidait à Brazzaville. La rétention vésicale d’urine était le motif
de consultation le plus fréquent (60%). L’Escherichia Coli était retrouvé
dans 70,6% des cas. La majorité des patients venait consulter tardivement
(80%). Les sténoses post traumatiques étaient les plus fréquentes (60%)
parmi les quelles les accidents de la voies publique (47,6%). Les manipula-
tions urétrales antérieures étaient dominées par les dilatations au Béniqué.
L’urétrocystographie rétrograde mictionnel était le principal moyen diag-
nostic utilisé. Un seul cas de sténose multiple était retrouvé contre 69
cas (98,6) de sténoses uniques. La majorité des patients ne présentait pas
de retentissement sur le haut appareil urinaire. Le taux d’échec était de
34,5% à 6mois du suivi post opératoire; 47,2% à 18 mois du suivi post
opératoire; 52% à 24 mois du suivi post opératoire. Il était le plus sou-
vent constaté chez des patients déjà opéré, ou ayant fait une infection à
chlamydiae.
Conclusion: Les sténoses urétrales sont fréquentes et touchent les adultes
jeunes. Il faut y penser chez tout patient adulte jeune venant consulter pour
rétention vésicale d’urine et de dysurie. La prise en charge chirurgicale donne
de meilleurs résultats. Le pronostic est mauvais.
http://dx.doi.org/10.1016/j.afju.2014.03.026
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Introduction and Objectives: Lower urinary symptoms (LUTS) and medi-
cal co-morbidities commonly co-exist in the elderly and each may potentiate
the impact of the other on affecteds. The prevalence of LUTS and their
correlation with medical co-morbidities in elderly men in our locality in
Southwestern Nigeria is presently unknown. This study was done to assess
the correlation between the presence and impact of significant LUTS and
selected medical co-morbidities in men aged 60 years and above in a com-
munity in South-Western Nigeria.
Patients and Methods: Two thousand men and women were interviewed
using the International Prostate Symptom Score (IPSS) questionnaire. Those
with known urinary tract disease or mental illness were excluded. Data was
also collected on the presence of hypertension (HTN), diabetes mellitus
(DM), cerebrovascular disease (CVD) and arthritis. LUTS were classified
as mild/insignificant or moderately-severe/significant. Impairment of health
(poor quality of life) due to LUTS was also evaluated using the global QoL
score of the IPSS.
Results: Seven hundred and fifteen men (median age, 76 years) were
interviewed. Overall, 10% of the men had significant LUTS and 9% had
impaired health. The medical co-morbidities affected 12.8% of the partic-
ipants and 22% of this sub-group had significant LUTS which impaired
the health of 13%. Specifically, 8.9% of participant with arthritis had sig-
nificant LUTS, as compared to 22.7%, 22.4% and 22.1% of those with
DM, CVA and HTN. Additionally, LUTS impaired the health of 7.6%,
22.2%, 19.7% and 16.7% of participants with arthritis, DM, CVA and
HTN.
